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Відповідно до законодавст-
ва України, охорона здоров’я є
пріоритетним напрямом у ді-
яльності суспільства і держа-
ви. Проблема збереження здо-
ров’я, яка ґрунтується значною
мірою на функціонуванні фар-
мацевтичного сектора, посідає
особливе місце в глобальних
питаннях національної безпе-
ки держави [1]. При цьому су-
часна фармація — це дуже
складний комплекс, який, зва-
жаючи на свою медико-соці-
альну орієнтованість, глибоко
зачіпає всі сторони життя лю-
дини і суспільства. Вона, буду-
чи складною соціально-еконо-
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Модернизация фармации невозможна без ответственности всех ее субъектов за свои дей-
ствия перед потребителем, государством и обществом. С целью обоснования внедрения основ-
ных положений коммунитарной социальной ответственности (КомСО) в существующую модель
функционирования фармацевтического сектора Украины и создания цепи взаимодействия всех
социальных институтов фармацевтической отрасли (СИФО) на основе КомСО, с помощью комп-
лекса методов (диалектики, анализа и синтеза, логического познания, моделирования) изучено
современное состояние ответственности СИФО. Установлено, что на практике каждый из участ-
ников социального партнерства рассматривает СО, преимущественно, с точки зрения своих ин-
тересов и в рамках законодательства. Это свидетельствует о недооценке СИФО коммунитар-
ных целей социального партнерства и необходимости формирования цепи КомСО.
Ключевые слова: коммунитарная социальная ответственность, фармация.
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Introduction. Upgrade pharmacy is impossible without the responsibilities of all its subjects for
their actions to the consumer, government and society.
The aim of the work was justification of the main concepts of communitarian social responsibility
(ComSR) implementation in the existing model of the pharmaceutical sector in Ukraine and process-
ing of ComSR formation chain of all social institutions of the pharmaceutical industry (SIPI).
Results. Today in pharmaceutical practice, each participant of social partnership examines the
social responsibility in terms their interests and in the law framework “responsibility for” prevails.
Presented actual problems in the of Pharmacy point to underestimation of all SIPI communitarian
purposes of social partnership — providing of agreement of all sides of interest and minimization of
their conflict interaction (balance of responsibility “for” and  “before”). It is necessary to establish a
chain ComSR algorithm and proper fulfillment of all obligations SIPI.
Conclusions. Based on theoretical generalization of scientific literature data proved the necessity
for ComSR introducing into the existing model of the pharmaceutical sector healthcare Ukraine.
The model and chain formation ComSR of the social partnership of the pharmaceutical industry
that unite the interests of the State of pharmaceutical businesses, community organizations direction
the pharmaceutical and pharmaceutical education and research.
Key words: communitarian social responsibility, pharmacy.
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мічною системою і специфіч-
ним сектором галузі охорони
здоров’я, покликана виконува-
ти найважливішу соціальну




помоги та належного рівня со-
ціальної відповідальності (СВ).
Концепція розвитку фарма-
цевтичного сектора галузі охо-
рони здоров’я України на 2011–
2020 рр. окреслила перспек-
тивні напрямки та завдання,
які спрямовані на розробку на-
ціональної політики у фарма-
цевтичній сфері при визначен-













Питання формування і впро-
вадження у фармацевтичну
галузь засад СВ висвітлюють
у роботах вітчизняні вчені —
Ю. С. Братішко, А. А. Котвіць-
ка, О. В. Посилкіна [3–5]. Окре-
мі аспекти управління соціаль-
ним розвитком підприємств,
соціальної фармації розгляну-
то у роботах Б. П. Громовика,
О. П. Гудзенка, З. М. Мнушко,
А. С. Немченко, В. М. Толоч-
ка, В. М. Хоменка [6–8] та ін.
Проте модернізація фармації
та виведення її на новий рі-
вень діяльності неможливі без
відповідальності усіх її суб’єк-
тів за свої дії перед спожива-
чем, державою і суспільством
у цілому.




(КомСВ) в існуючу модель
функціонування фармацевтич-
ного сектора України й опра-
цювання ланцюга формування






ної мети був використаний
принцип системного підходу та
комплекс методів досліджен-
ня: діалектики, аналізу та син-
тезу, логічного пізнання, порів-
няння, узагальнення, моде-
лювання. Як матеріали дослі-
дження використано результа-
ти фундаментальних та при-
кладних досліджень вітчизня-





досліджень і публікацій підтвер-
джують велику увагу науковців
до питання відповідальної ді-
яльності усіх суб’єктів фарма-
цевтичного ринку. Крім того,
принциповим питанням тут по-
стає не тільки усвідомлення
своєї відповідальності кожним
із учасників підприємництва,
але і спільної зацікавленості
влади, фармацевтичних орга-
нізацій та інших соціальних ін-
ститутів у розв’язанні окресле-
них завдань. На жаль, сього-
дні для фармацевтичного сек-
тора збалансованість моделей
«відповідальність за» і «від-
повідальність перед» відсутня.
Саме окреслити кордони сфе-
ри збалансованої відповідаль-
ності усіх СІФГ і покликана ко-
мунітарність.
За авторським визначенням
[9], КомСВ — соціальна ін-
новація у формуванні, розвит-
ку та регулюванні соціально-
трудових відносин, сутність
якої полягає у досягненні кон-
сенсусу учасниками господар-
ської діяльності шляхом нахо-
дження балансу їх інтересів,
що дозволяє змінити систему
соціальних відносин: викорис-
товувати не силові методи бо-
ротьби між учасниками госпо-
дарювання у розподілу прибут-
ку й інших економічних питань,
а шукати компроміси на осно-
ві взаємної довіри й усвідом-
лення своєї соціальної відпо-
відальності кожним соціаль-
ним партнером. При цьому мо-
дель КомСВ базується на збі-
гу інтересів соціальних партне-
рів у сфері праці — держави,
бізнесу і профспілок.
На нашу думку, це дещо
звужена інтерпретація системи
соціального партнерства, по-
заяк відсутня освітня та науко-
ва її складова, а окрім проф-
спілок, не враховуються інте-
реси інших громадських орга-
нізацій (ГО).
Тому нами запропонована
модель КомСВ у системі соці-
ального партнерства фарма-
цевтичної галузі (рис. 1), яка,
на відміну від моделі соціаль-
ного партнерства у сфері пра-
ці [9], наглядно об’єднує інте-
реси держави, суб’єктів фар-
мацевтичного підприємництва
(СФП), фармацевтичної освіти
і науки (ФОН) та ГО фарма-
цевтичного спрямування.
Варто визнати, що у сього-
денній фармацевтичній прак-
тиці кожний із учасників соці-
ального партнерства розгля-
дає СВ, насамперед, з погля-
ду своїх інтересів і в рамках за-
конодавства (переважає «від-
повідальність за»).
Так, СВ держави задекла-









Рис. 1. Модель КомСВ у фар-
мацевтичному сегменті. Графічна
інтерпретація збігу інтересів соці-
альних партнерів: 1 — двох; 2 —
трьох; 3 — чотирьох. Опрацюван-





[10], зокрема там зазначаєть-
ся, що Україна є суверенна
і незалежна, демократична,
соціальна, правова держава
(стаття 1), а людина, її життя і
здоров’я, честь і гідність, недо-
торканність і безпека визна-
ються в Україні найвищою со-
ціальною цінністю (стаття 3).
При цьому держава забезпе-
чує захист прав усіх суб’єктів
права власності і господарю-
вання, соціальну спрямова-
ність економіки (стаття 13, аб-
зац 4). Але, зважаючи на ви-
сокі показники смертності та
захворюваності населення та їх
низьку економічну та фізичну
(насамперед, у сільській міс-
цевості) доступність до лікарсь-
ких засобів, стан СВ держави в
охороні здоров’я сьогодні не
можна визнати задовільним.
Соціальна відповідальність
СФП полягає у дотриманні ви-
мог господарського, трудово-
го, податкового законодавст-
ва, стандартів якості та на-
лежних фармацевтичних прак-
тик, наказів МОЗ України; етич-
них норм професійної поведін-
ки й відповідальності; втілен-
ні соціальних, кадрових, куль-
турних, екологічних програм і
програм тривалого співтова-
риства. Крім того, діяльність
повинна бути прозорою, від-




цевтичних компаній за чотир-




вони не приділяють достатньої
уваги опису власної політики і
проектів у сфері СВ. Лише од-
не підприємство (корпорація
«Артеріум») з двадцяти мало
нефінансовий звіт. При цьому
досить закритою є інформація
про менеджмент і фінансову
діяльність підприємств фарма-
цевтичного сектора, рівень ви-
світлення діяльності в основ-
них сферах СВ є досить низь-
ким, а деякі сфери взагалі за-
лишаються нерозкритими [11].
На шляху СВ створення
ефективного правового меха-
нізму регулювання фармацев-
тичного ринку є одним із клю-
чових завдань національної
охорони здоров’я. Саме тому
сьогодні досить актуальними є
проблеми, пов’язані з розши-
ренням діяльності ГО й об’єд-
нань СФП. Нині в Україні ГО
фармацевтичного спрямуван-
ня й об’єднання СФП пред-
ставлені 9 типами міжнарод-
них і національних структур,
які об’єднують фізичних та
юридичних осіб у вигляді про-
фесійних асоціацій і ГО хво-
рих, асоціації представників
різних секторів українського
фармацевтичного ринку, а та-
кож маркетингово-дослідниць-
ких організацій. У рамках СВ





гуляторна та контрольна. При
цьому інтеграція нормотвор-
чої, представницької, регуля-






сійної діяльності, а також кон-
троль за дотриманням вимог
цих стандартів і правил [12].
Проте аналіз усіх номерів пе-
ріодичного видання «Ежене-
дельник Аптека» за 2013 р. ви-
явив 82 повідомлення ГО й
об’єднань СФП про саморегу-
лювання фармацевтичної ді-
яльності, які стосувалися зде-
більшого захисту професійних
інтересів учасників фармацев-
тичного ринку і надійшли від
49 організацій. Таким чином, у
них спостерігалися представ-
ницька і нормотворча, а не ре-
гуляторна і контрольна функ-
ції, що не сприяє реалізації СВ
у повному обсязі [13].
У контексті СВ основними
напрямками роботи закладів
ФОН є сприяння соціально-
економічному розвитку регіонів
і держави, передусім через
підготовку висококваліфікова-
них кадрів і зміцнення науко-
вого потенціалу. Також важли-
вими соціально направленими








— розвиток культури та норм
поведінки, наявність і дотри-
мання яких визначає психоло-
гічний клімат у вищому на-
вчальному закладі та його ри-
нкову капіталізацію;
— стабілізація соціальних
відносин за рахунок забезпе-
чення культурного, духовного
і фізичного розвитку студент-
ства, яке виступатиме актив-
ним учасником соціальних
взаємодій із зацікавленими
сторонами та безліччю пред-
ставників соціального середо-
вища регіону;
— підвищення освітнього і
культурного рівня громадян;
установлення міжнародних
зв’язків і провадження міжна-
родної діяльності в галузі осві-
ти, науки, спорту, мистецтва




СФП дозволило виявити цілу
низку негативних явищ, які свід-
чать про неналежний рівень
СВ закладів ФОН: низька оп-
лата праці викладачів, висока
та зростаюча вартість навчан-
ня, корупція, підготовка фар-
мацевтичних фахівців у непро-
фільних (немедичних і нефар-
мацевтичних) вищих навчаль-
них закладах (ВНЗ), зниження
суспільного статусу викладачів
ВНЗ, обмежені фінансові ре-
сурси ВНЗ, прив’язаність до
надання освітніх послуг за
оплату, недостатній рівень на-
вчання і підготовки випускників
деяких ВНЗ, низький науковий
рівень кадрового і матеріально-
технічного забезпечення на-
вчального процесу на ново-
створених факультетах, невід-
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повідність програм профільних
навчальних дисциплін до ви-
мог сьогодення [15].
Усе вищенаведене вказує
на недооцінювання усіма СІФГ
комунітарних цілей соціально-
го партнерства — забезпечен-
ня узгодження інтересів заці-
кавлених сторін та мінімізація
протиріч їхньої взаємодії (зба-
лансованість відповідальності
«за» і «перед»). Необхідним є
формування ланцюга КомСВ і
алгоритму належного виконан-
ня взятих на себе обов’язків
усіма СІФГ (рис. 2).
Основною рушійною силою
у даному ланцюгу є процес
находження компромісу між
учасниками діалогу на кожно-
му етапі відносин. І що більше
збіг інтересів указаних суб’єк-
тів, то вище рівень СВ кожно-
го і рівень КомСВ усіх парт-
нерів.
Висновки
1. На підставі теоретичного
узагальнення даних наукової лі-
тератури обґрунтовано необхід-
ність впровадження КомСВФ в
існуючу модель функціонуван-
ня фармацевтичного сектора
галузі охорони здоров’я Украї-
ни.
2. Запропоновано модель і
ланцюг формування КомСВ у
системі соціального партнер-
ства фармацевтичної галузі,
що об’єднують інтереси дер-
жави, СФП, ГО фармацевтич-
ного спрямування та ФОН.
3. Показано, що у сьогоден-
ній фармацевтичній практиці
стан КомСВ не можна визна-
ти задовільним, позаяк кожний
із учасників соціального парт-
нерства розглядає СВ, насам-
перед, з погляду своїх інтере-
сів і в рамках законодавства,
тобто збалансованість моде-
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